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論 文 内 容 の 要 旨 







女性 5例の 16骨軟部腫瘍症例である.平均 39歳(13-70歳).9例の良性骨腫瘍と 7例の悪性骨軟部腫

























対象は骨腫瘍あるいは骨病変を有する軟部悪性腫瘍 16 症例である。性別の内訳は男性 11 例,女性 5
例、年齢は 13-76 歳、平均 39 歳であった。これら 16 例中良性腫瘍は 9 例、悪性腫瘍は 7 例であっ
た。また腫瘍発生部位は、大腿骨 6 例,腸骨･仙骨 5 例､脛骨 3 例､上腕骨 1 例､距骨 1 例であった｡ 








正確性については、切除計画と切除切片との誤差を切除病理標本もしくは術前と後の CT で評価した｡  
また悪性腫瘍においては計画したマージンとの差を実測した｡ 
ナビゲーションに要した時間は平均 24 分で、レジストレーションの平均誤差は 0.93mm であった｡
切除辺縁について､計画との誤差は良性の場合平均 1.7mm､悪性の場合は平均 2.6mm であった｡全例
局所再発は認めなかった｡ 
本法では、皮膚マーカーを使用することで、レジストレーションのための広範な骨成分の露出を必
要とせず、解剖学的識別ポイントの少ない長管骨にも使用可能であった。 
以上の研究結果は、切除縁の術中決定が極めて重要な骨腫瘍の切除に、皮膚マーカーを使用したナ
ビゲーション下手術が有効であることを示した重要な臨床的研究である。よって本研究は博士（医学）
の学位を授与されるに値するものと判定された。 
